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  :ﻣﻘﺪﻣﻪ
ﺗﺮﻳﻦ ﺷﻜﺎﻳﺖ ﻫﺎي ﻃﺒﻲ  ﺳﺮدرد ﻳﻜﻲ از ﺷﺎﻳﻊ
 ﻳﻜﻲ از دﻻﻳﻞ راﻳﺞ ﻏﻴﺒﺖ از ﻛﺎر ﻦ ﻧﺸﺎﻧﺔ ﻋﺼﺒﻲ،اﻳ. اﺳﺖ
وﻗﻮع . ﮔﻮﻧﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺷﺨﺼﻲ و اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ اﺳﺖ ﻳﺎ اﻣﺘﻨﺎع از ﻫﺮ
 ﺳﺮدرد، اﺛﺮات ﻧﺎﻣﻄﻠﻮب زﻳﺎدي ﺑﺮ ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ، ﻣﻜﺮر
. ﻣﻲ ﮔﺬارد ﻳﺴﺘﻲ و ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎي اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺑﻴﻤـﺎراﺣﺴﺎس ﺑﻬﺰ
ﻧﺸﺎن داده اﻧﺪ  (1) folhaD و nomoloS  در اﻳﻦ ﺧﺼﻮص
  ــﺪ ﭘﺎﻳﻴﻦﻼﺗﻲ ﻣﺎﻧﻨــﺮدرد ﻣﺸﻜــــﻼ ﺑﻪ ﺳـــﺮاد ﻣﺒﺘـــﻛﻪ اﻓ
  
  
ﺑﻮدن ﺳﻄﺢ ﻛﻴﻔﻴﺖ زﻧﺪﮔﻲ، اﺣﺴﺎس ﺧﺮﺳﻨﺪي و 
رﺳﺎﻳﻲ در ﺟﻨﺒﻪ ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﻬﺰﻳﺴﺘﻲ ﺑﻬﺪاﺷﺖ رواﻧﻲ، ﻧﺎ
  و ﻛﻨﺶ وري و ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ در اﻳﻔﺎي ﻧﻘﺶ را ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ 
 ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ  ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ،.ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻋﺎدي، ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ
ﺑﻪ ﺳﻄﺢ ﺑﻲ  اﻳﻦ ﮔﻮﻧﻪ آﺛﺎر ﻣﻨﻔﻲ ﻛﻪ ﺑﺘﺪرﻳﺞ ﻓﺮد را
 ﻋﻠﻤﻲ ﺑﻪ ﺗﻔﺎوﺗﻲ ﻣﻲ ﻛﺸﺎﻧﺪ از ﻳﻜﺴﻮ و ﻧﻴﺎز ﺟﺎﻣﻌﺔ
  ﺎﺷﻲــﺎﺧﺘﻲ ﻧـﻧﺸﻨﺎي رواــﻫﺪ ﭘﻴﺎﻣﺪـــﺰاري ﻛﻪ ﺑﺘﻮاﻧـــاﺑ
  :ﭼﻜﻴﺪه
ﺛﻴﺮ ﻧﺎﻣﻄﻠﻮب زﻳﺎدي ﺑﺮ ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ، ﺄﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ ﺗ از ﺷﺎﻳﻊ ﺗﺮﻳﻦ ﺷﻜﺎﻳﺖ ﻫﺎي ﻃﺒﻲﺳﺮ درد ﻳﻜ :زﻣﻴﻨﻪ و ﻫﺪف
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ آﺛﺎر ﻣﻨﻔﻲ ﺳﺮدرد و ﻧﻴﺎز ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻋﻠﻤﻲ ﺑﻪ . اﺣﺴﺎس ﺑﻬﺰﻳﺴﺘﻲ و ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎي اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺑﻴﻤﺎر ﻣﻲ ﮔﺬارد
ﺑﺮرﺳﻲ ﺑﺎ ﻫﺪف اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  ﻓﻲ از ﺳﺮدرد را ﻣﻮرد ﺳﻨﺠﺶ ﻗﺮار دﻫﺪ ﻛﺎري ﻛﻪ ﺑﺘﻮاﻧﺪ ﭘﻴﺎﻣﺪﻫﺎي رواﻧﺸﻨﺎﺧﺘﻲاﺑﺰا
  . اﻧﺠﺎم ﺷﺪﻪ ﺳﻨﺠﺶ ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدردرواﻳﻲ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣ اﻋﺘﺒﺎر و ﺳﺎﺧﺘﺎر ﻋﺎﻣﻠﻲ،
 ﺑﻴﻤﺎر ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﺳﺮدرد ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻛﻨﻨﺪه ﺑﻪ ﻣﺮاﻛﺰ ﻣﻐﺰ و 001 ﺗﺤﻠﻴﻠﻲ -در ﻳﻚ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ :روش ﺑﺮرﺳﻲ
اﻧﺘﺨﺎب و ﻫﻤﺰﻣﺎن ﺑﻪ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺳﻨﺠﺶ ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدرد و اﻋﺼﺎب ﺷﻬﺮ ﺷﻴﺮاز ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺗﺼﺎدﻓﻲ 
، رواﻳﻲ (ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻋﺎﻣﻠﻲ)ﺑﺮاي ﺑﺮرﺳﻲ رواﻳﻲ اﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ از ﺳﻪ روش رواﻳﻲ ﺳﺎزه .  ﭘﺎﺳﺦ دادﻧﺪ52-lcSﻣﻘﻴﺎس 
اﻋﺘﺒﺎر ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻣﺰﺑﻮر ﺑﻪ دو ﺷﻴﻮه دوﻧﻴﻤﻪ ﺳﺎزي و ﻫﻤﺴﺎﻧﻲ دروﻧﻲ ﺑﺮرﺳﻲ . ﻫﻤﺰﻣﺎن و رواﻳﻲ ﻫﻤﮕﺮا اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ
  . ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻋﻮاﻣﻞ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از روش ﭼﺮﺧﺸﻲ وارﻳﻤﺎﻛﺲ و ﺑﺮ اﺳﺎس آزﻣﻮن اﺳﻜﺮي، اﻧﺠﺎم ﺷﺪ.ﻳﺪﮔﺮد
ﻛﻪ در ﻣﺠﻤﻮع  رﻛﺮدي در اﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﻮدﺎﻛ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻋﻮاﻣﻞ ﺑﻴﺎﻧﮕﺮ وﺟﻮد دو ﻋﺎﻣﻞ ﻋﺎﻃﻔﻲ و :ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ
ﻋﺎﻣﻞ   ﻧﻤﺮه ﻛﻞ،ﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ در رواﻳﻲ ﻫﻤﺰﻣﺎن، . درﺻﺪ از وارﻳﺎﻧﺲ ﻛﻞ آزﻣﻮن را ﺗﺒﻴﻴﻦ ﻣﻲ ﻧﻤﻮدﻧﺪ63
در  .ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ0/55  و0/15، 0/17 ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ 52-lcSﻋﺎﻣﻞ ﻛﺎرﻛﺮدي ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻣﺰﺑﻮر ﺑﺎ ﻣﻘﻴﺎس  ﻋﺎﻃﻔﻲ و
 0/19  و0/97 ﺑﺎ ﻛﻞ آزﻣﻮن ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ رواﻳﻲ ﻫﻤﮕﺮا ﻧﻴﺰ ﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس ﻫﺎي ﻋﺎﻃﻔﻲ وﻛﺎرﻛﺮدي
ﻧﻴﻤﻪ  ﺿﺮﻳﺐ اﻋﺘﺒﺎر دو در ﺑﺮرﺳﻲ اﻋﺘﺒﺎر، . ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ0/84اﻳﻦ دو ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس ﺑﺎ ﻫﻢ  ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ و
 و 0/86، 0/68ﻋﺎﻣﻞ ﻛﺎرﻛﺮدي ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ  ﻋﺎﻣﻞ ﻋﺎﻃﻔﻲ و ﺿﺮاﻳﺐ آﻟﻔﺎي ﻛﺮوﻧﺒﺎخ ﺑﺮاي ﻛﻞ آزﻣﻮن، و 0/77ﺳﺎزي 
  . ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ0/38
 در ﺟﺎﻣﻌﻪ اﻳﺮان اﻋﺘﺒﺎر و رواﻳﻲ ﻣﻨﺎﺳﺒﻲ دارد و اﺑﺰار اﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ،ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ  :ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي
  . ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪﭘﮋوﻫﺸﻲ ﻫﺎي ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ و در ﻣﻮﻗﻌﻴﺖ ﺑﺮاي اﺳﺘﻔﺎده ﻲﺎﺳﺒﻣﻨ
  
 . ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدردﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ، روان ﺳﻨﺠﻲﺳﺮدرد، اﻋﺘﺒﺎر،  : ﻛﻠﻴﺪييواژه ﻫﺎ
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  ﻣﺮﺿﻴﻪ ﺳﺎدات ﺳﺠﺎدي ﻧﮋاد و ﻫﻤﻜﺎران    ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺳﻨﺠﺶ ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدرد
65 
از ﺳﺮدرد را ﻣﻮرد ﺳﻨﺠﺶ ﻗﺮار دﻫﺪ از ﺳﻮي دﻳﮕﺮ، 
ﺿﺮورت ﺳﺎﺧﺖ و ﺑﺮرﺳﻲ اﺑﻌﺎد روان ﺳﻨﺠﻲ آزﻣﻮن 
ﺳﻨﺠﺶ و ﺗﺸﺨﻴﺺ ﻧﺎرﺳﺎﻳﻲ ﻫﺎي ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدرد را ﺑﺮ 
  . ﺟﺴﺘﻪ ﻣﻲ ﺳﺎزد
در ﺣﻮزة ﺑﻴﻦ رﺷﺘﻪ اي ﻧﻮروﻟﻮژي و رواﻧﺸﻨﺎﺳﻲ، 
وﻫﺸﮕﺮان روي ﺳﻨﺠﺶ و ﺗﺸﺨﻴﺺ ﺗﻮﺟﻪ ﭘﺎره اي از ﭘﮋ
از اﻳﻦ ﻣﻴﺎن، . د ﻣﺘﻤﺮﻛﺰ ﺷﺪه اﺳﺖﺷﻲ از ﺳﺮدرﻲ ﻧﺎﻧﺎﺗﻮاﻧ
ﺸﺘﺮ ﺑﻪ ﻧﺸﺎﻧﻪ ﻫﺎي روان ﻴﺑ ﻬﺖ ﮔﻴﺮي ﺗﻌﺪادي از ﻣﺤﻘﻘﺎنﺟ
ﺑﻮده  ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺧﺎﻧﻮادﮔﻲ و ﻧﺸﺎﻧﻪ ﺷﻨﺎﺳﻲ ﺳﺮدرد، ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ،
ﭘﺎره اي دﻳﮕﺮ از ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮان، ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از . (2 )اﺳﺖ
ﻛﺎرﻛﺮد روان ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ اﻓﺮاد   رواﻧﺸﻨﺎﺳﻲ،آزﻣﻮن ﻫﺎي
 (.3 )ﻮرد ﺳﻨﺠﺶ ﻗﺮار داده اﻧﺪﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﺳﺮدرد را، ﻣ
ﻴﺒﺖ ﺑﻴﻤﺎر در ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﺧﻮد، ﻣﻴﺰان ﻏ درﻋﺪه اي ﻧﻴﺰ 
ﻳﻲ در اﻧﺠﺎم ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎي ﻣﺤﻴﻂ ﻛﺎر و ﻋﺪم ﻛﺎرآ
ﻣﻌﻤﻮل را ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻣﻼك ﺳﻨﺠﺶ ﻣﺸﻜﻼت ﻧﺎﺷﻲ از 
دﻳﮕﺮي  ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ ﻫﺎي .(4 )ﺳﺮدرد در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ اﻧﺪ
 ﻧﺸﺎن ﻣﻲ دﻫﺪ ﻛﻪ ﺷﺎﺧﺺ ﻫﺎي ﻣﺘﻌﺪدي ﻣﺎﻧﻨﺪ ﺗﻌﺎﻣﻞ ﺑﻴﻦ
ﻓﺮاواﻧﻲ ﺳﺮدردﻫﺎي ﺧﻴﻠﻲ ﺷﺪﻳﺪ، ﻣﺤﺪودﻳﺖ ﻫﺎي اﻳﺠﺎد 
 روزﻣﺮه و ﻃﻮل دورة اﻳﻦ ﺷﺪه در اﻧﺠﺎم ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎي
ﻣﺤﺪودﻳﺖ ﻫﺎ، ﺑﺮاي ﻣﺤﺎﺳﺒﺔ ﺗﺎﺛﻴﺮات ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدرد، 
ﺑﺎ وﺟﻮد اﻳﻦ، اﻛﺜﺮ اﻳﻦ . (5) ﻣﻮرد ﺗﻮﺟﻪ ﻗﺮارﮔﺮﻓﺘﻪ اﻧﺪ
 و ﺪ ﺷﺎﺧﺺ ﻫﺎي روان ﺳﻨﺠﻲ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﻮدهاﺑﺰارﻫﺎ، ﻓﺎﻗ
ﻫﺎي ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدرد را ﺑﻪ ﺧﻮﺑﻲ ﻣﻮرد ﻋﻼوه ﺑﺮ اﻳﻦ، ﭘﻴﺎﻣﺪ
 ﻓﻘﻂ ﻳﻚ اﺑﺰار 4991ﺗﺎ ﺳﺎل . ﻧﻤﻲ دﻫﻨﺪﺳﻨﺠﺶ ﻗﺮار 
، (elacS ehcadaeH) ﺑﻨﺎم ﻣﻘﻴﺎس ﺳﺮدرد اﺳﺘﺎﻧﺪارد ﺷﺪه
ران وﺟﻮد ﺑﺮاي ﺳﻨﺠﺶ ﭘﻴﺎﻣﺪﻫﺎي ﺳﺮدرد ﺑﺮاي اﻳﻦ ﺑﻴﻤﺎ
 ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﺔ درد ﻣﻚ ﮔﻴﻞاز ﻛﻪ  اﻳﻦ اﺑﺰار. داﺷﺘﻪ اﺳﺖ
 ﺑﻮدج ﺷﺪه اﺳﺘﺨﺮا (niaP lliGcM eriannoitseuQ)
ﻣﺎﻧﻨﺪ ) ﻋﺒﺎرت ﺗﻮﺻﻴﻒ ﻛﻨﻨﺪة ﺳﺮدرد 03 داراي
ﺑﻴﻤﺎر ﻗﻀﺎوت ذﻫﻨﻲ و  ﺑﻮده...( ﻓﺸﺎرﻧﺪه، ﺿﺮﺑﺎﻧﺪار و 
. دادﻣﻲ در ﻣﻮرد وﺧﺎﻣﺖ ﺳﺮدرد ﻣﻮرد ﺳﻨﺠﺶ ﻗﺮار را 
  اﻳﻦ وﺿﻊ، ﺑﻴﻤﺎر ﻣﻴﺰان ﺗﺠﺮﺑﺔ ﻧﺎراﺣﺘﻲ و رﻧﺞ ﺧﻮد را  در
  
. دﺎس ﭼﻬﺎر ﻧﻘﻄﻪ اي، درﺟﻪ ﺑﻨﺪي ﻣﻲ ﻛﺮروي ﻳﻚ ﻣﻘﻴ
ﺛﻴﺮ ﺳﺮدرد ﺑﺮ ﻛﻴﻔﻴﺖ زﻧﺪﮔﻲ ﺑﻴﻤﺎران ﺄﺗاﻳﻦ ﻣﻘﻴﺎس ﺑﻪ 
  .(4 )ﻧﭙﺮداﺧﺘﻪ اﺳﺖ
ﺻﺪد ﺗﻬﻴﺔ اﺑﺰاري   در(4) و ﻫﻤﻜﺎران nosbocaJ
  ﺑﻪ ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدرد، ﺑﺮآﻣﺪﻧﺪ ﻛﻪﺑﺮاي ﺳﻨﺠﺶ 
ﭘﺎﺳﺦ ﻫﺎي ﻋﺎﻃﻔﻲ ﻓﺮد )ﻣﻘﻮﻟﻪ ﻫﺎﻳﻲ ﻣﺎﻧﻨﺪ، اﺛﺮات ﻋﺎﻃﻔﻲ 
ﺳﻄﺢ ﻛﻨﺶ وري ﻓﺮد در )، ﻛﺎرﻛﺮدي (ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ آﺳﻴﺐ
ﺳﻄﺢ ) ﻣﻮﻗﻌﻴﺘﻲ – اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ و( ﺧﻼل زﻧﺪﮔﻲ روزﻣﺮه
ر ﺗﻌﺎﻣﻞ ﺑﻴﻤﺎر ﺑﺎ دوﺳﺘﺎن و ﺧﻮﻳﺸﺎوﻧﺪان ﻳﺎ ﻣﺸﺎرﻛﺖ د
 دﻫﺪ، ﻛﻪ ﺗﻤﺎﻣﺎً ﭘﻮﺷﺶ( ﮔﺮوﻫﻬﺎي اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻣﺘﻌﺪد
ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ، اﻳﻦ . ﻣﺤﺼﻮل ﺗﺤﻤﻞ ﻳﻚ دوره، ﺳﺮدرد ﻫﺴﺘﻨﺪ
 ﺎس، اﺛﺮات اﻧﻮاع ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺳﺮدرد را ﺑﺮ ﺟﻨﺒﻪ ﻫﺎيـــﻣﻘﻴ
. ﺖﻪ ﻗﺮار داده اﺳــــﻣﺨﺘﻠﻒ زﻧﺪﮔﻲ ﺑﻴﻤﺎر، ﻣﻮرد ﺗﻮﺟ
 اﮔﺮ ﭼﻪ در ﺳﺎل ﻫﺎي ﺑﻌﺪ ﻧﻴﺰ اﺑﺰارﻫﺎي  رو،از اﻳﻦ
   دﻳﮕﺮي ﻣﺎﻧﻨﺪ، ﻓﺮم ﻛﻮﺗﺎه ﻣﻄﺎﻟﻌﺔ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﺰﺷﻜﻲ
( FS-SOM=morF trohS– ydutS emoctuO lacideM)
 ﻳﺎ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﺔ ﻛﻴﻔﻴﺖ زﻧﺪﮔﻲ وﻳﮋة ﻣﺒﺘﻼﻳﺎن ﺑﻪ .(1)
 ﻧﻴﺰ ﺑﺮاي ﺑﺮرﺳﻲ ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ ﻫﺎﻳﻲ ﻧﺎﺷﻲ از (6 )ﻣﻴﮕﺮن
ﻪ اﺑﺰارﻫﺎ ﻳﺎ ﺻﺮﻓﺎً ﺑﻪ ﺳﺮدرد ﺳﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪﻧﺪ، اﻣﺎ اﻳﻦ ﮔﻮﻧ
ﻓﺮم )ﺗﺄﺛﻴﺮات ﻛﺎرﻛﺮدي ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدرد ﭘﻮﺷﺶ داده، 
و ﻳﺎ اﻳﻦ ﻛﻪ ﻧﺎﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ( ﻛﻮﺗﺎه ﻣﻄﺎﻟﻌﺔ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﺰﺷﻜﻲ
ﻧﺎﺷﻲ از ﻳﻚ ﻧﻮع ﺳﺮدرد ﺧﺎص را ﻣﻮرد ﺳﻨﺠﺶ ﻗﺮار 
ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﺔ ﻛﻴﻔﻴﺖ زﻧﺪﮔﻲ وﻳﮋة ﻣﺒﺘﻼﻳﺎن ﺑﻪ )ﻣﻲ دﻫﻨﺪ 
ﺑﺮ اﻳﻦ اﺳﺎس، از ﺑﻴﻦ اﺑﺰارﻫﺎي ﻣﺘﻌﺪدي ﻛﻪ (. ﻣﻴﮕﺮن
رد ﺳﻨﺠﺶ ﻗﺮار ﻴﺮات ﺳﺮدرد ﺑﺮ زﻧﺪﮔﻲ ﺑﻴﻤﺎر را ﻣﻮﺗﺄﺛ
 «ﺳﻨﺠﺶ ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدرد»ﻣﻲ دﻫﻨﺪ، ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﺔ 
 (4( )IDH=yrotnevnI ytilibasiD ehcadaeH)
  ﺗﺮﻳﻦ اﻟﮕﻮ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ ﻓﺮم اﺻﻠﻲ آن، از  ﻣﻨﺎﺳﺐ
اﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ، . ﺳﺒﻲ ﺑﺮﺧﻮردار اﺳﺖاﻋﺘﺒﺎر و رواﻳﻲ ﻣﻨﺎ
 04اﻳﻦ ﻓﺮم از . ﮔﺮدﻳﺪدر اﺑﺘﺪا، ﺑﺎ ﻧﺎم ﻓﺮم آﻟﻔﺎ ﺗﻬﻴﻪ 
اﺳﺎس ﺗﺠﺎرب ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ،   ﺑﺮ ﻋﺒﺎرت ﺳﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪه، ﻛﻪ ﺗﻤﺎﻣﺎً
  ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت و ﺗﻮﺻﻴﻒ ﺑﻴﻤﺎران از ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ ادراك 
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 و nosbocaJ.  ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدرد، ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺷﺪه اﺳﺖﺷﺪة
ﭘﺲ از ﺑﺮرﺳﻲ وﻳﮋﮔﻲ ﻫﺎي روان ﺳﻨﺠﻲ ( 4)ﻫﻤﻜﺎران 
ﮔﻮﻳﻪ ﻫﺎ، ﻣﺘﻮﺟﺔ وﺟﻮد اﺷﻜﺎﻻﺗﻲ در ﺑﺮﺧﻲ ﮔﻮﻳﻪ ﻫﺎ 
 ﻛﻪ در ﻧﺘﻴﺠﺔ ﻓﺮم ﻧﺪﺮدﻳﺪه و آﻧﻬﺎ را ﺣﺬف ﻛﺮدﮔ
در  . ﺳﺆال، ﺗﺒﺪﻳﻞ ﺷﺪ52آﻟﻔﺎي ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ، ﺑﻪ ﻓﺮم ﺑﺘﺎ ﺑﺎ 
 ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس ﻋﺎﻃﻔﻲ و 2ﻓﺮم ﺟﺪﻳﺪ، ﺳﺆاﻻت ﺑﻪ 
ﻛﺎرﻛﺮدي ﺗﻘﺴﻴﻢ ﺷﺪه، ﻛﻪ ﺗﺄﺛﻴﺮات ﺳﺮدرد را در زواﻳﻪ ﻫﺎي 
   .(4 )ﻋﺎﻃﻔﻲ و ﻛﺎرﻛﺮدي ﻣﻮرد ﺳﻨﺠﺶ ﻗﺮار ﻣﻲ دﻫﺪ
ي اﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ، اﻳﻦ ﺑﺎ اﺳﺘﻨﺎد ﺑﻪ زﻳﺮ ﺑﻨﺎي ﻧﻈﺮ
اﻣﺎ ﺗﺎﻛﻨﻮن، ﺗﺤﻘﻴﻘﻲ در زﻣﻴﻨﺔ . اﺑﺰارﭼﻨﺪ ﺑﻌﺪي اﺳﺖ
ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ، . ﺳﺎﺧﺘﺎر ﻋﺎﻣﻠﻲ اﻳﻦ اﺑﺰار اﻧﺠﺎم ﻧﮕﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ
ﻋﺎﻣﻠﻲ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺟﺎﻣﻌﺔ آﻣﺎري اﻳﺮاﻧﻲ،  ﺑﺮرﺳﻲ ﺳﺎﺧﺘﺎر
ﺑﺮرﺳﻲ ﻟﺬا اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺎ ﻫﺪف . ﺿﺮوري ﻣﻲ ﻧﻤﺎﻳﺪ
ﻲ از  ﺳﻨﺠﺶ ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ ﻧﺎﺷﺳﺎﺧﺘﺎر ﻋﺎﻣﻠﻲ ﺳﺆاﻻت ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﺔ
اﻋﺘﺒﺎر و رواﻳﻲ اﻳﻦ ﺳﺮدرد و ﺑﺮرﺳﻲ ﺷﺎﺧﺺ ﻫﺎي 
   . اﺳﺖاﻧﺠﺎم ﺷﺪهﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ در ﺟﺎﻣﻌﻪ اﻳﺮاﻧﻲ 
  
  :ﺑﺮرﺳﻲروش 
ﺑﺮاي اﻧﺠﺎم اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﻛﻪ در ﭼﺎرﭼﻮب ﻳﻚ 
اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ،  ﺗﺤﻠﻴﻠﻲ –ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ ﻃﺮح ﺗﺤﻘﻴﻖ 
، (7)ﺗﺼﺎدﻓﻲ  ﺑﻴﻤﺎر ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﺳﺮدرد ﺑﻪ ﺷﻴﻮه 001
 ﺳﺮدرد در ﺑﻴﻦ زﻧﺎن ع ﺑﻴﺸﺘﺮﻮﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﺷﻴ. اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪﻧﺪ
،  ﺑﻴﺸﺘﺮ آﻧﺎن در ﭘﺮ ﻛﺮدن ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪو ﻧﻴﺰ ﻫﻤﻜﺎري
. زن ﺑﻮدﻧﺪ%( 07 ﺗﻘﺮﻳﺒﺎً)ﻗﺴﻤﺖ اﻋﻈﻢ ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ 
ل ﺑﺎ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺎ ﺳ81- 54زﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ ﺑﻴﻦ آﺑﺮآورد ﺳﻨﻲ 
 ﻘﺮﻳﺒﺎًﺗ ﻣﺎه، 4اﻳﻦ ﺑﻴﻤﺎران در ﺧﻼل .  ﺳﺎل ﺑﻮد82ﺳﻨﻲ 
، ﺑﻪ 3831 در ﻃﻮل ﻓﺼﻮل ﭘﺎﻳﻴﺰ و زﻣﺴﺘﺎن، در ﺳﺎل
 ﻣﺮاﻛﺰ ﻧﻮروﻟﻮژي ﺷﻬﺮ ﺷﻴﺮاز، ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻛﺮده و ﻳﻜﻲ از
ﺗﻮﺳﻂ ﻧﻮروﻟﻮژﻳﺴﺖ، ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﺑﻴﻤﺎر ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﻳﻜﻲ از 
 ﺳﺮدرد ﻧﻮع ،ﻣﻴﮕﺮن، ﺳﺮدرد ﺗﻨﺸﻴﻮ)اﻧﻮاع ﺳﺮدرد 
اﻳﻦ ﺑﻴﻤﺎران ﭘﺲ از . ﺗﺸﺨﻴﺺ داده ﺷﺪﻧﺪ( ﻣﺨﺘﻠﻂ
  ﻗﻄﻌﻲ ﺷﺪن ﺗﺸﺨﻴﺺ ﺑﻪ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﺔ ﺳﻨﺠﺶ ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ 
  
  .ﭘﺎﺳﺦ دادﻧﺪ 52-lcS و ﻣﻘﻴﺎسﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدرد 
ﻨﺎﻣﺔ ﺳﻨﺠﺶ ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ ﻧﺎﺷﻲ از ﭘﺮﺳﺸﻓﺮم ﺑﺘﺎي 
ال اﺳﺖ، ﻣﺸﻜﻼﺗﻲ را ﻛﻪ ﻓﺮد ﺆ ﺳ52 ﻛﻪ داراي ﺳﺮدرد
  در اﺛﺮ ﺳﺮدرد، ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻣﻲ ﻛﻨﺪ، ﻣﻮرد ﺳﻨﺠﺶ ﻗﺮار 
اﻳﻦ ﻣﺸﻜﻼت در دو ﺑﻌﺪ ﻋﺎﻃﻔﻲ و ﻛﺎرﻛﺮدي . ﻣﻲ دﻫﺪ
 ﻣﺎده و ﺑﻌﺪ 31ﺑﻌﺪ ﻋﺎﻃﻔﻲ از . ﻣﻲ ﮔﺮدﻧﺪ ﻣﺘﻤﺎﻳﺰ
ﺑﻌﺪ در .  ﻣﺎده ﺗﺸﻜﻴﻞ ﺷﺪه اﺳﺖ21ﻛﺎرﻛﺮدي از 
ﺧﺸﻢ، )ﻋﺎﻃﻔﻲ، اﺣﺴﺎﺳﺎت ﻧﺎﺧﻮﺷﺎﻳﻨﺪ ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدرد 
و در ﺑﻌﺪ ﻛﺎرﻛﺮدي، ...( ﻧﺎاﻣﻴﺪي، ﻧﮕﺮاﻧﻲ، اﺿﻄﺮاب و 
ﻣﺤﺪودﻳﺖ ﻫﺎﻳﻲ ﻛﻪ ﺳﺮدرد در ﻓﻌﺎﻟﻴﺘﻬﺎ و زﻧﺪﮔﻲ 
ﺷﺨﺼﻲ و اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺑﻴﻤﺎر اﻳﺠﺎد ﻣﻲ ﻛﻨﺪ، ﻣﻮرد 
آزﻣﻮدﻧﻲ ﺑﻪ ﻫﺮ ﺳﺆال ﺑﺎ ﻳﻜﻲ . ارزﻳﺎﺑﻲ ﻗﺮار ﻣﻲ ﮔﻴﺮﻧﺪ
   ﭘﺎﺳﺦ »ﺧﻴﺮ» ﻳﺎ »ﻗﺎتﮔﺎﻫﻲ او»، »ﺑﻠﻪ»از ﻋﺒﺎرﺗﻬﺎي 
ﺷﻴﻮه ﻧﻤﺮه ﮔﺬاري ﺑﻪ اﻳﻦ ﺻﻮرت اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﻪ . ﻣﻲ دﻫﺪ
 و ﺑﻪ 2، ﻧﻤﺮه »ﮔﺎﻫﻲ اوﻗﺎت»، ﺑﻪ ﭘﺎﺳﺦ 4، ﻧﻤﺮه »ﺑﻠﻪ»ﭘﺎﺳﺦ 
ﻧﻤﺮة ﻛﻞ ﻓﺮد، ﺑﻴﻦ . ، ﻧﻤﺮه ﺻﻔﺮ ﺗﻌﻠﻖ ﻣﻲ ﮔﻴﺮد»ﺧﻴﺮ»ﭘﺎﺳﺦ 
ﺣﺪاﻛﺜﺮ ﻧﻤﺮة ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس .  ﻣﺘﻐﻴﺮ اﺳﺖ001ﺻﻔﺮ ﺗﺎ 
 84ﺮدي،  و ﺣﺪاﻛﺜﺮ ﻧﻤﺮة ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس ﻛﺎرﻛ25ﻋﺎﻃﻔﻲ، 
در اﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ، ﻛﺴﺐ ﻧﻤﺮة ﺑﻴﺸﺘﺮ، ﻧﺸﺎﻧﮕﺮ ﺑﺎﻻﺗﺮ . اﺳﺖ
  .(4 )ﺑﻮدن ﻣﻴﺰان ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ ﺗﺠﺮﺑﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ
اﻳﻦ اﺑﺰار از اﻋﺘﺒﺎر و رواﻳﻲ ﺑﺴﻴﺎر ﻣﻄﻠﻮﺑﻲ 
ﺧﺮده  ﻳﻚ از ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻫﺮ. ﺑﺮﺧﻮردار اﺳﺖ
ﻣﻘﻴﺎس ﻫﺎي ﻋﺎﻃﻔﻲ و ﻛﺎرﻛﺮدي ﺑﺎ ﻧﻤﺮه ﻛﻞ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ 
ش ﺑﺎزآزﻣﺎﻳﻲ، ﺑﺮاي و ﺿﺮﻳﺐ ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ رو 0/98
ﻛﻞ آزﻣﻮن، ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس ﻋﺎﻃﻔﻲ و ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس 
 ﺑﺮآورد 0/67 و 0/28، 0/38ﻛﺎرﻛﺮدي، ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ، 
دار، ﺑﻴﻦ ﻣﻴﺰان ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ ﻲ ارﺗﺒﺎط ﻣﻌﻨ. (4)ﺷﺪه اﺳﺖ 
ادراك ﺷﺪه ﺗﻮﺳﻂ ﺑﻴﻤﺎر، در ﻧﻤﺮه ﻛﻞ آزﻣﻮن، ﺧﺮده 
ﻣﻘﻴﺎس ﻫﺎي ﻋﺎﻃﻔﻲ و ﻛﺎرﻛﺮدي، ﺑﺎ ﻓﺮاواﻧﻲ ﺳﺮدردﻫﺎ 
  . ن دﻫﻨﺪة رواﻳﻲ ﺳﺎزه اﻳﻦ اﺑﺰار ﺑﻮده اﺳﺖو ﺷﺪت آﻧﻬﺎ، ﻧﺸﺎ
  ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ، ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﻣﺘﻌﺪدي از اﻳﻦ  ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ، در
  ﻣﻌﺘﺒﺮ و روا، در ﺑﺴﻴﺎري از ﻣﻮﻗﻌﻴﺖ ﻫﺎي  ﻳﻚ اﺑﺰار
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ﺗﺤﻘﻴﻘﻲ، ﺑﺮاي ﺳﻨﺠﺶ ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدرد و ﻣﻮﻗﻌﻴﺖ ﻫﺎي 
ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ، ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ارزﻳﺎﺑﻲ اﺛﺮﺑﺨﺸﻲ درﻣﺎن، ﺑﻜﺎر ﺑﺮده ﺷﺪه، ﻛﻪ 
  .(8-11 )دﻟﻴﻠﻲ ﺑﺮ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﻮدن اﻳﻦ اﺑﺰار اﺳﺖﺧﻮد 
 ﻓﺮم ﻛﻮﺗﺎه ﺷﺪة ﻧﺴﺨﺔ ﺗﺠﺪﻳﺪ ﻧﻈﺮ ﺷﺪة : 52-lcSﻣﻘﻴﺎس 
اﺳﺖ ﻛﻪ آﺳﻴﺐ رواﻧﻲ ( R-09-lcS) ﻧﺸﺎﻧﻪ اي 09ﻓﻬﺮﺳﺖ 
 اﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﺮ اﺳﺎس ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ. (21 )ﻋﻤﻮﻣﻲ را ﻣﻲ ﺳﻨﺠﺪ
 0/87روش ﻫﺎي ﺑﺎزآزﻣﺎﻳﻲ و ﻫﻤﺴﺎﻧﻲ دروﻧﻲ، ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ 
اﻳﻦ،  ﻋﻼوه ﺑﺮ. (21 )ﺷﺪه اﺳﺖ ﮔﺰارش 0/79و 
اﻳﻦ آزﻣﻮن ﺑﺎ ﻣﻘﻴﺎس ( <p0/10) دارﻲ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻣﻌﻨ
اﺿﻄﺮاب ﻋﻤﻮﻣﻲ، ﻓﺮم ﻛﻮﺗﺎه ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﺔ ﺑﻚ، ﻣﻘﻴﺎس ﻫﺎي 
ﻛﻤﺎل ﮔﺮاﻳﻲ و ﺳﺮﺳﺨﺘﻲ ﻣﺒﻴﻦ رواﻳﻲ ﻣﻨﺎﺳﺐ اﻳﻦ 
 ﭘﺲ از ﺟﻤﻊ آوري داده ﻫﺎ، ﺗﺤﻠﻴﻞ (.21 )ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ اﺳﺖ
ﻋﻮاﻣﻞ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از روش ﭼﺮﺧﺸﻲ وارﻳﻤﺎﻛﺲ و ﺑﺮ 
  .ن اﺳﻜﺮي اﻧﺠﺎم ﺷﺪاﺳﺎس آزﻣﻮ
 
  :ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ
 ﺎﻳﺞ ﺗﺤﻠﻴﻞ داده ﻫﺎــــز ﻧﺘدر آﻏﺎ: ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻋﺎﻣﻠﻲ
ﻲ ﻣﻨﺎﺳﺐ ـــﺎ ﺑﺮاي ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻋﺎﻣﻠـــ ﻛﻪ داده ﻫﻧﺸﺎن داد
دار ﻲ ﺎدﻳﺮ ﻣﻌﻨـــﻪ ﺑﻪ ﻣﻘـــﻧﺘﻴﺠﻪ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻦ ـــاﻳ .ﻫﺴﺘﻨﺪ
 و( OMK=0/47) niklO-reyeM-resiaK آزﻣﻮن ﻫﺎي
ﻪ ﻫﺮ دو ﻛ( 427/95 )yticirehpS fo tseT telttraB
ﻗﺎﺑﻠﻴﺖ ﻣﺎده ﻫﺎي ﻣﻘﻴﺎس ﺑﺮاي اﻧﺠﺎم ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻋﻮاﻣﻞ را 
  (.<p0/100)ﻳﻴﺪ ﻛﺮدﻧﺪ، ﺑﺪﺳﺖ آﻣﺪه اﺳﺖ ﺄﺗ
ﻟﻔﻪ ﻫﺎي اﺻﻠﻲ، ﺆﺑﺮاي ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻋﺎﻣﻠﻲ از روش ﻣ
 ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﭼﺮﺧﺶ ﻣﺘﻌﺎﻣﺪ از ﻧﻮع وارﻳﻤﺎﻛﺲ
ﺑﺎ اﺳﺘﻨﺎد ﺑﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ آزﻣﻮن . اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ (xamiraV)
و ﻣﻘﺎدﻳﺮ ( 1 ﻧﻤﻮدار ﺷﻤﺎره )(tset eercS) اﺳﻜﺮي
ﻧﻬﺎ ارزش ﻫﺎي وﻳﮋه، وﺟﻮد دو ﻋﺎﻣﻞ ﻛﻪ ارزش وﻳﮋة آ
. ﺪــاﺳﺘﻨﺒﺎط ﮔﺮدﻳ اﺳﺖ، 2/81 و 6/18ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ، 
 وارﻳﺎﻧﺲ ﺗﺒﻴﻴﻦ ﺷﺪه، ﺑﺮاي ﻋﻮاﻣﻞ اول و دوم ﺑﻪﻣﻘﺪار 
 ﺪ ﻛﻪ درــﺪ ﻣﻲ ﺑﺎﺷــــ درﺻ8/47 و 72/52ﺮﺗﻴﺐ، ــﺗ
  . درﺻﺪ از وارﻳﺎﻧﺲ ﻛﻞ را ﺗﺒﻴﻴﻦ ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ63ﻣﺠﻤﻮع، 
  
tolP eercS
rebmuN tnenopmoC
13579113151719112
iE
eg
n
av
ul
e
7
6
5
4
3
2
1
0
  
  
    ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﻋﺎﻣﻞ ﻫﺎي(eercS) ﻧﻤﻮدار ﺷﻦ رﻳﺰه: 1ﻧﻤﻮدار ﺷﻤﺎره 
  ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺳﻨﺠﺶ ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدرد                 
  
  
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﭘﺎﻳﺔ ﻧﻈﺮي ﻛﻪ اﻳﻦ اﺑﺰار ﺑﺮ آن اﺳﺘﻮار اﺳﺖ 
و ﺑﻪ اﺳﺘﻨﺎد ﻣﺤﺘﻮاي ﺳﺆاﻻت،  ﻋﺎﻣﻞ اول و دوم ﺑﻪ 
. ﻧﺪﺮدي و ﺑﻌﺪ ﻋﺎﻃﻔﻲ ﻧﺎﻣﮕﺬاري ﺷﺪﻛﺎرﻛﺗﺮﺗﻴﺐ، ﺑﻌﺪ 
 ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﺑﺎر ﻣﺸﺘﺮﻛﻲ ﻛﻪ در دو 22 و 51، 7ﺳﺆاﻻت 
 . ﻋﺎﻣﻞ داﺷﺘﻪ، ﺣﺬف ﺷﺪﻧﺪ
ﺳﺎﺧﺘﺎر اﻳﻦ اﺑﺰار از دو ﻋﺎﻣﻞ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻧﺘﺎﻳﺞ 
   درﺻﺪ وارﻳﺎﻧﺲ را ﺗﺒﻴﻴﻦ 63ﺗﺸﻜﻴﻞ ﺷﺪه اﺳﺖ ﻛﻪ 
 درﺻﺪ وارﻳﺎﻧﺲ 57/96از اﻳﻦ ﻣﻘﺪار . ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ
ﺻﺪ آن ﺗﻮﺳﻂ  در42/72ﻣﺸﺘﺮك ﺗﻮﺳﻂ ﻋﺎﻣﻞ اول و 
در ﻣﺠﻤﻮع، ﻣﻲ ﺗﻮان ﮔﻔﺖ . ﻋﺎﻣﻞ دوم ﺗﺒﻴﻴﻦ ﻣﻲ ﺷﻮد
ﻛﻪ ﺳﺎﺧﺘﺎر ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﺔ ﺳﻨﺠﺶ ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدرد، 
  . اﺳﺖدو ﺑﻌﺪي
اﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ، ﺑﻪ دو ﺷﻴﻮه دو ﻧﻴﻤﻪ  ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ :ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ
در ﺷﻴﻮة دو . ﺳﺎزي و ﻫﻤﺴﺎﻧﻲ دروﻧﻲ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﮔﺮدﻳﺪ
ﻧﻴﻤﻪ ﺳﺎزي، ﺑﺎ ﺗﻘﺴﻴﻢ ﺳﺆاﻻت ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﻪ دو ﻗﺴﻤﺖ 
زوج و ﻓﺮد و ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﺷﺎﺧﺺ ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ 
   ﺑﺮآورد0/77 ﺑﺮاون، ﻣﻘﺪار اﻳﻦ ﺿﺮﻳﺐ –اﺳﭙﻴﺮﻣﻦ 
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ﮋه
وﻳ
ر 
ﺪا
ﻣﻘ
 
 
D
wo
ln
ao
ed
 d
orf
m
oj 
nru
.la
ks
mu
a.s
i.c
a r
1 t
1:4
+ 3
40
03
no 
S 
uta
adr
S y
pe
met
eb
2 r
dn
02 
71
  6831ﺑﻬﺎر / 1، ﺷﻤﺎره 9دوره / ﻣﺠﻠﻪ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﺮﻛﺮد
95 
  ﻋﺎﻣﻞ ﻋﺎﻃﻔﻲ ﻋﺎﻣﻞ ﻛﺎرﻛﺮدي وﺒﺴﺘﮕﻲ ﻫﺮ ﻳﻚ از ﺳﺆاﻻت ﺑﺎ ﻧﻤﺮه ﻛﻞ، ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤ :1 ﺷﻤﺎره ﺟﺪول
  
  . ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﺑﺎر ﻣﺸﺘﺮك ﺣﺬف ﺷﺪﻧﺪ22، 51، 7ﺳﺆاﻻت - 
  
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺑﺮاي ﺑﺮآورد ﻫﻤﺴﺎﻧﻲ دروﻧﻲ اﻳﻦ . ﺷﺪه اﺳﺖ
ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻧﻴﺰ از ﺷﺎﺧﺺ ﺿﺮﻳﺐ آﻟﻔﺎي ﻛﺮوﻧﺒﺎخ 
ﺮاي ﻛﻞ آزﻣﻮن، اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ ﻛﻪ ﻣﻘﺎدﻳﺮ اﻳﻦ ﺿﺮاﻳﺐ ﺑ
   0/86، 0/68ﻋﺎﻣﻞ ﻋﺎﻃﻔﻲ و ﻋﺎﻣﻞ ﻛﺎرﻛﺮدي ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ 
  . ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﮔﺮدﻳﺪ0/38و 
  ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻧﺸﺎن داده اﻧﺪ ﻛﻪ ﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻧﻤﺮة:رواﻳﻲ
  ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس ﻫﺎي ﻛﺎرﻛﺮدي و ﻋﺎﻃﻔﻲ ﺑﺎ ﻧﻤﺮه ﻛﻞ
  
  
ﻋﻼوه ﺑﺮ اﻳﻦ .  اﺳﺖ0/97 و 0/19ﻮن ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ، ـــآزﻣ
ي ﻋﺎﻃﻔﻲ و ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس ﻫﺎﻣﻴﺰان 
 ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ ﻛﻪ ﻫﻤﻪ ﺿﺮاﻳﺐ ﻣﻌﻨﻲ دار 0/84 ﺮديـﻛﺎرﻛ
ﻳﻚ   ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻫﺮ(.<p0/100) ﻫﺴﺘﻨﺪ
  ﺑﺎ ﻧﻤﺮه ﻛﻞ آزﻣﻮن،  از ﺳﺆاﻻت ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﺎ ﻳﻜﺪﻳﮕﺮ و
  ﻳﻚ از ﺳﺆاﻻت ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس ﻛﺎرﻛﺮدي ﺑﺎ ﻧﻤﺮه  ﻫﺮ
  ﻳﻚ از ﺳﺆاﻻت ﺧﺮده  ﻛﻞ اﻳﻦ ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس و ﻫﺮ
  
 ﻮاﻧﻲ ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدردﻣﺎده ﻫﺎي ﻣﻘﻴﺎس ﻧﺎﺗ  ردﻳﻒ
ﻋﺎﻣﻞ 
  ﻋﺎﻃﻔﻲ
 ﻋﺎﻣﻞ
  ﻛﺎرﻛﺮدي 
ﻧﻤﺮه ﻛﻞ 
  آزﻣﻮن
  0/53    0/94  .ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ اﺣﺴﺎس ﻣﻌﻠﻮﻟﻴﺖ ﻣﻲ ﻛﻨﻢ  1
 0/94    0/25  .اﻧﺠﺎم ﻓﻌﺎﻟﻴﺘﻬﺎي روزﻣﺮه ام ﻣﺤﺪود ﺷﺪه اﺳﺖ ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ،  2
  0/15    0/66 ..ﺑﺮ زﻧﺪﮔﻲ ﻣﻦ ﻣﻲ ﮔﺬارد درك ﻧﻤﻲ ﻛﻨﺪ ﻫﻴﭽﻜﺲ ﺗﺄﺛﻴﺮي را ﻛﻪ ﺳﺮدردﻫﺎ،  3
  0/25  0/35    .را ﻣﺤﺪود ﻛﺮده ام( ﻬﺎﺳﺮﮔﺮﻣﻴ ﻣﺜﻞ ورزش،)ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ ﻓﻌﺎﻟﻴﺘﻬﺎي ﺗﻔﺮﻳﺤﻲ  4
  0/24    0/95  .ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ ﻣﺮا ﻋﺼﺒﻲ ﻳﺎ ﺧﺸﻤﮕﻴﻦ ﻣﻲ ﻛﻨﺪ  5
  0/15    0/76  .ﻛﻨﺘﺮﻟﻢ را از دﺳﺖ ﻣﻲ دﻫﻢ ﮔﺎﻫﻲ اوﻗﺎت اﺣﺴﺎس ﻣﻲ ﻛﻨﻢ ﻛﻪ ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ،  6
  0/94    0/46  .ﺸﻢﻛ ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ ﭼﻘﺪر ﺳﺨﺘﻲ ﻣﻲ ﻫﻴﭻ اﻃﻼﻋﻲ ﻧﺪارﻧﺪ ﻛﻪ ﻣﻦ ، دوﺳﺘﺎﻧﻢﻫﻤﺴﺮم ﻳﺎ ﺧﺎﻧﻮاده و  8
  0/55    0/26  .ﮔﺎﻫﻲ ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ آﻧﻘﺪر ﺷﺪﻳﺪ ﻫﺴﺘﻨﺪ ﻛﻪ اﺣﺴﺎس ﻣﻲ ﻛﻨﻢ دﻳﻮاﻧﻪ ﺷﺪه ام  9
  0/95  0/06    .ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ ﺑﺮ دﻳﺪﮔﺎﻫﻢ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺟﻬﺎن ﺗﺄﺛﻴﺮ ﮔﺬاﺷﺘﻪ اﺳﺖ  01
  0/15  0/25    .از ﺑﻴﺮون رﻓﺘﻦ ﺗﺮس دارم زﻣﺎﻧﻲ ﻛﻪ اﺣﺴﺎس ﻣﻲ ﻛﻨﻢ ﺳﺮدردم در ﺣﺎل ﺷﺮوع ﺷﺪن اﺳﺖ،  11
  0/65  0/85    ﺎﻃﺮ ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ اﺣﺴﺎس ﻧﺎ اﻣﻴﺪي و ﺑﻴﭽﺎرﮔﻲ ﻣﻲ ﻛﻨﻢﺑﻪ ﺧ  21
  0/23    0/44  .وﻇﺎﻳﻒ ﻣﻨﺰﻟﻢ اﻳﺠﺎد ﻛﻨﺪ ﭘﻴﺎﻣﺪﻫﺎي ﻣﻨﻔﻲ ﺑﺮاي ﺷﻐﻞ و ﻧﮕﺮاﻧﻢ ﻛﻪ ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ،  31
  0/06    0/26  .دوﺳﺘﺎﻧﻢ ﺗﺤﺖ ﺗﺄﺛﻴﺮ ﻗﺮار داده اﺳﺖ ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ رواﺑﻄﻢ را ﺑﺎ اﻋﻀﺎي ﺧﺎﻧﻮاده و  41
  0/55  0/36    . ﺑﺮاي رﺳﻴﺪن ﺑﻪ اﻫﺪاﻓﻢ در زﻧﺪﮔﻲ اﻳﺠﺎد ﻛﺮده اﺳﺖﻣﻌﺘﻘﺪم ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ ﻣﺸﻜﻼﺗﻲ  61
  0/46  0/86    .دﻗﻴﻖ ﻓﻜﺮ ﻛﻨﻢ ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ ﻧﻤﻲ ﺗﻮاﻧﻢ روﺷﻦ و  71
  0/54  0/64    .ﻣﻲ ﺷﻮم( اﻧﻘﺒﺎض ﻋﻀﻼﻧﻲ) ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ دﭼﺎر ﺗﻨﺶ 81
  0/35  0/75    .ﺨﺶ ﻧﻴﺴﺖﻣﻮﻗﻌﻴﺘﻬﺎي اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺑﺮاﻳﻢ ﻟﺬﺗﺒ ﺷﺮﻛﺖ در ﮔﺮوﻫﻬﺎ و ،ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ  91
  0/93    0/84  .ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ زودرﻧﺞ ﺷﺪه ام  02
  0/83  0/35    .ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ از ﻣﺴﺎﻓﺮت اﺟﺘﻨﺎب ﻣﻲ ﻛﻨﻢ  12
  0/35  0/26    .ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ ﻣﺮا ﻧﺎﻛﺎم ﺳﺎﺧﺘﻪ اﺳﺖ  32
  0/65  0/86    .ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ ﺧﻮاﻧﺪن ﻳﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺮاﻳﻢ ﻣﺸﻜﻞ ﺷﺪه اﺳﺖ  42
  0/65  0/26    .ﺑﺮاﻳﻢ ﺳﺨﺖ اﺳﺖ ﻛﻪ ﺗﻮﺟﻬﻢ را از ﺳﺮدردﻫﺎﻳﻢ ﻣﻨﺤﺮف ﻛﻨﻢ وروي ﭼﻴﺰﻫﺎي دﻳﮕﺮ ﻣﺘﻤﺮﻛﺰ ﺷﻮم  52
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06 
 ﻛﻞ اﻳﻦ ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﻣﻘﻴﺎس ﻋﺎﻃﻔﻲ ﺑﺎ ﻧﻤﺮه
ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس  ﻳﻚ از ﺳﺆاﻻت ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻫﺮ. ﺷﺪ
 در ﺳﺆال 0/44ﻋﺎﻃﻔﻲ ﺑﺎ ﻧﻤﺮه ﻛﻞ اﻳﻦ ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس از 
ﻳﻚ  ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻫﺮ.  ﻣﺘﻐﻴﺮ ﺑﻮد6 در ﺳﺆال 0/76 ﺗﺎ 31
از ﺳﺆاﻻت ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس ﻛﺎرﻛﺮدي ﺑﺎ ﻧﻤﺮه ﻛﻞ اﻳﻦ 
 در ﺳﺆال 0/86 ﺗﺎ 81 در ﺳﺆال 0/64ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس از 
ﻳﻚ از ﺳﺆاﻻت ﺑﺎ  ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻫﺮ. ﺮ ﺑﻮد ﻣﺘﻐﻴ42
 دار ﺑﻮدﻲ ﻳﻜﺪﻳﮕﺮ و ﺑﺎ ﻧﻤﺮه ﻛﻞ آزﻣﻮن ﻧﻴﺰ ﻣﻌﻨ
 .(1ﺟﺪول ﺷﻤﺎره )
 ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺑﺮرﺳﻲ رواﻳﻲ  در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ:واﻳﻲ ﻣﻼﻛﻲر
ﻫﻤﺰﻣﺎن، از اﺟﺮاي ﻫﻤﺰﻣﺎن ﻣﻘﻴﺎس ﺳﻨﺠﺶ ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ 
 اﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮدﻳﺪ و 52-lcSو ( IDH)ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدرد 
 رواﻧﻲ ﻋﻤﻮﻣﻲ در ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻧﻤﺮات آﺳﻴﺐ
  ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎسهو ﻧﻤﺮ 0/16 ﺑﺎ ﻧﻤﺮه ﻛﻞ 52-lcSﻣﻘﻴﺎس 
ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ  0/55 و ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس ﻛﺎرﻛﺮدي 0/15ﻋﺎﻃﻔﻲ 
ﺑﻮدﻧﺪ  ﺿﺮاﻳﺐ ﻣﻌﻨﻲ دار  ﻫﻤﻪﻪﻛ .ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ IDH
 .(<p0/10)
  
  :ﺑﺤﺚ
ﻫﺪف اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺮرﺳﻲ اﻋﺘﺒﺎر و رواﻳﻲ 
ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﺔ ﺳﻨﺠﺶ ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮ درد، در ﺟﺎﻣﻌﻪ 
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﻧﺸﺎن ﻣﻲ دﻫﺪ . ﻲ ﺑﻮده اﺳﺖاﻳﺮاﻧ
ﺿﺮﻳﺐ . ﻛﻪ اﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ داراي اﻋﺘﺒﺎر ﻣﻨﺎﺳﺒﻲ اﺳﺖ
، ﺿﺮﻳﺐ آﻟﻔﺎي 0/77اﻋﺘﺒﺎر دو ﻧﻴﻤﺔ اﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ 
، در ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس 0/68ﻛﺮوﻧﺒﺎخ ﺑﺮاي ﻛﻞ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ 
 0/38 و در ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس ﻛﺎرﻛﺮدي 0/86ﻋﺎﻃﻔﻲ 
ر ﻓﺮم اﺻﻠﻲ اﻳﻦ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﺎ ﺿﺮاﻳﺐ اﻋﺘﺒﺎ. ﺑﺪﺳﺖ آﻣﺪه اﻧﺪ
   در 0/38 ﻳﻌﻨﻲ ﺿﺮﻳﺐ اﻋﺘﺒﺎر ﺑﺎز آزﻣﺎﻳﻲ (4)اﻳﻦ اﺑﺰار 
   0/28 در ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس ﻛﺎرﻛﺮدي و 0/67ﻛﻞ آزﻣﻮن، 
در ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس ﻋﺎﻃﻔﻲ، ﺑﺴﻴﺎر ﻧﺰدﻳﻚ اﺳﺖ و ﻧﺸﺎﻧﮕﺮ 
  رﺿﺎﻳﺖ ﺑﺨﺶ ﺑﻮدن اﻋﺘﺒﺎر اﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ در ﺟﺎﻣﻌﻪ 
  . اﺳﺖﻣﻮرد ﻧﻈﺮ
در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، ﺑﺮاي ﺑﺮرﺳﻲ ﺳﺎﺧﺘﺎر ﻋﺎﻣﻠﻲ و 
، از روش ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻋﺎﻣﻠﻲ IDHﻳﻲ ﺳﺎزة ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﺔ روا
ﻧﺘﻴﺠﺔ ﺑﺮرﺳﻲ ﻫﺎ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ اﻳﻦ اﺑﺰار از . اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ
دو ﻋﺎﻣﻞ ﻋﻤﺪه ﻛﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ درﺻﺪ وارﻳﺎﻧﺲ ﺗﺒﻴﻴﻦ 
 ﺳﺆاﻻت ﻋﺎﻣﻞ اول در. ﺷﺪه، ﺗﺸﻜﻴﻞ ﺷﺪه اﺳﺖ
 ﺑﺮﮔﻴﺮﻧﺪة ﺑﻌﺪ ﻛﺎرﻛﺮدي و ﺳﺆاﻻت ﻋﺎﻣﻞ دوم در
ﻳﺮﺑﻨﺎي اﻳﻦ ﻧﺘﻴﺠﻪ، ﺑﺎ ز. ﺑﺮﮔﻴﺮﻧﺪة ﺑﻌﺪ ﻋﺎﻃﻔﻲ اﺳﺖ
  . (4 )ﻧﻈﺮي اﻳﻦ اﺑﺰار ﻫﻤﺴﻮﻳﻲ دارد
 ﺑﻪ دﻟﻴﻞ داﺷﺘﻦ ﺑﺎر 22، 51، 7اﻻت ﺆﺳ
اﻳﻦ ﻧﺘﻴﺠﻪ، ﺑﺮاي اﺑﺰارﻫﺎي . ﻣﺸﺘﺮك، ﺣﺬف ﺷﺪﻧﺪ
اﻳﻦ، ﺷﺎﻳﺪ  اﻓﺰون ﺑﺮ. ﺗﺮﺟﻤﻪ ﺷﺪه، ﻗﺎﺑﻞ ﭘﻴﺶ ﺑﻴﻨﻲ اﺳﺖ
ﺗﻔﺎوت ﻫﺎي ﻓﺮﻫﻨﮕﻲ ﺑﻴﻦ ﺟﻮاﻣﻊ ﻛﻪ ﺳﺒﺐ ﻣﻲ ﮔﺮدد 
اﻓﺮاد ﻧﺸﺎﻧﻪ ﻫﺎي ﻛﺎردﻛﺮي و ﻋﺎﻃﻔﻲ ﺳﺮدرد ﺧﻮد را 
ﺎن ﻳﺎ ﻣﺘﻔﺎوت اﺑﺮاز ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ، ﻋﻠﺖ اﺳﺎﺳﻲ اﻳﻦ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﻳﻜﺴ
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺳﺮدرد و ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ ﻧﺎﺷﻲ از آن در . ﺑﺎﺷﺪ
ﻣﺠﻤﻮع ﺑﺮ ﺟﻨﺒﻪ ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ زﻧﺪﮔﻲ ﻓﺮد ﺗﺄﺛﻴﺮ ﻣﻲ ﮔﺬارد 
 اﻣﺎ ﺷﺎﻳﺪ ﻧﺘﻮان ﻣﺮز ﺑﺴﻴﺎر دﻗﻴﻖ و ﻣﺸﺨﺼﻲ ﺑﻴﻦ اﻳﻦ ﺟﻨﺒﻪ ﻫﺎ
ﺷﺪ و ﺗﻔﻜﻴﻚ ﻋﻮاﻣﻞ ﺑﻴﻦ ﺟﻨﺒﻪ ﻫﺎي ﻛﺎرﻛﺮدي و ﻗﺎﺋﻞ 
رك ﺑﻬﺘﺮ ﻣﻮﺿﻮع ﺑﻮده و ﺟﻨﺒﻪ ﻫﺎي ﻋﺎﻃﻔﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﺮاي د
ﻛﻪ در ﺣﻴﻄﻪ ﻋﻤﻞ اﻳﻦ  ﻧﻈﺮي ارﺗﺒﺎط دارد، در ﺣﺎﻟﻲ
ﻣﺜﻼٌ ﻓﺮدي ﻛﻪ . اﺑﻌﺎد ﺑﺎ ﻫﻢ ﻫﻤﭙﻮﺷﻲ ﺗﻨﮕﺎﺗﻨﮕﻲ دارﻧﺪ
در ﺣﻮزه اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻧﺘﻮاﻧﺴﺘﻪ وﻇﺎﻳﻒ ﺧﻮد را ﺑﻪ ﺧﻮﺑﻲ 
ﺑﻪ اﻧﺠﺎم ﺑﺮﺳﺎﻧﺪ، از ﻟﺤﺎظ ﻋﺎﻃﻔﻲ ﻧﻴﺰ ﺗﺤﺮﻳﻚ ﭘﺬﻳﺮﺗﺮ 
ﻴﺸﺘﺮي را و ﺣﺴﺎس ﺗﺮ ﺷﺪه و اﺣﺘﻤﺎﻻٌ ﻣﺸﻜﻼت ﺧﻠﻘﻲ ﺑ
 و ﻳﺎ ﻣﺸﻜﻼت ﻋﺎﻃﻔﻲ ﻧﺎﺷﻲ از ﺗﺠﺮﺑﻪ ﺧﻮاﻫﺪ ﻛﺮدﻧﻴﺰ 
 ﺳﺮدرد، ﻣﺜﻞ اﻧﺰواي اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ و ﻋﺼﺒﻲ و ﺗﺤﺮﻳﻚ ﭘﺬﻳﺮ
ﺷﺪن، ﺑﺎﻟﻄﺒﻊ ﻣﺸﻜﻼﺗﻲ در ﻛﺎرﻛﺮد و اﻧﺠﺎم وﻇﺎﻳﻒ 
  ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ، در ﻋﻤﻞ ﺗﻔﻜﻴﻚ . ﻓﺮد اﻳﺠﺎد ﺧﻮاﻫﺪ ﻛﺮد
ﻣﺸﻜﻞ ﺳﺆاﻻت ﺑﻪ ﻋﻮاﻣﻞ ﻛﺎرﻛﺮدي و ﻋﺎﻃﻔﻲ ﺑﺴﻴﺎر 
ﻲ ﻣﺸﺘﺮك ﺑﻴﻦ ﺳﺆاﻻت ﺗﺎ ﺣﺪي اﺳﺖ و ﭘﻴﺪا ﺷﺪن ﺑﺎر ﻋﺎﻣﻠ
  .ﻣﻮرد اﻧﺘﻈﺎر و ﻗﺎﺑﻞ ﭘﻴﺶ ﺑﻴﻨﻲ ﺧﻮاﻫﺪ ﺑﻮد
  اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ، ﺑﺮاي رواﻳﻲ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻧﻴﺰ از  در
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 اﻳﻦ روش را (31)ﻣﺎرﻧﺎت . رواﻳﻲ ﻫﻤﮕﺮا اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ
روش ﻣﻨﺎﺳﺒﻲ ﺑﺮاي ﺑﺮرﺳﻲ رواﻳﻲ ﺳﺎزه ﻣﻲ داﻧﺪ و 
ﻣﻌﺘﻘﺪ اﺳﺖ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﻮدن ﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﺧﺮده 
 آزﻣﻮن، ﺑﺮ رواﻳﻲ ﺳﺎزه ﻣﻨﺎﺳﺐ آزﻣﻮﻧﻬﺎ ﺑﺎ ﻧﻤﺮه ﻛﻞ
در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﻧﻴﺰ ﺿﺮﻳﺐ . آزﻣﻮن دﻻﻟﺖ دارد
ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻧﻤﺮة ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس ﻛﺎرﻛﺮدي ﺑﺎ ﻧﻤﺮه ﻛﻞ 
، ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻧﻤﺮه ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس 0/19 IDH
 و ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ 0/97، IDHﻧﻤﺮه ﻛﻞ  ﻋﺎﻃﻔﻲ ﺑﺎ
 ﺑﺪﺳﺖ آﻣﺪ ﻛﻪ ﺑﺎ 0/84اﻳﻦ دو ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس ﺑﺎ ﻫﻢ 
 ﻓﺮم اﺻﻠﻲ اﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻛﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ رواﻳﻲ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ
ﻃﺒﻖ آن ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻫﺮ ﻳﻚ از ﺧﺮده ﻣﻘﻴﺎس ﻫﺎ 
 ﮔﺰارش ﺷﺪه، ﻧﺰدﻳﻚ ﺑﻮده و 0/98، IDHﺑﺎ ﻧﻤﺮه ﻛﻞ 
  . ﺣﺎﻛﻲ از رواﻳﻲ ﻣﻨﺎﺳﺐ اﺑﺰار ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ
ﺑﺮاي ﺑﺮرﺳﻲ رواﻳﻲ ﻣﻼﻛﻲ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ، از 
در اﻳﻦ روش . روش رواﻳﻲ ﻫﻤﺰﻣﺎن اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه اﺳﺖ
ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻫﻤﺰﻣﺎن اﺟﺮا 52-lcS و IDH  دو ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ
ﺐ رواﻧﻲ ﻋﻤﻮﻣﻲ را ﻴدر ﻣﺠﻤﻮع آﺳ 52-lcS. ﮔﺮدﻳﺪ
اﺟﺒﺎر، - ﺑﻪ اﺑﻌﺎد ﺟﺴﻤﺎﻧﻲ ﺳﺎزي، وﺳﻮاسﻣﻲ ﺳﻨﺠﺪ و 
ﺣﺴﺎﺳﻴﺖ ﺑﻴﻦ ﻓﺮدي، اﻓﺴﺮدﮔﻲ، اﺿﻄﺮاب، ﻫﺮاس، 
اﻧﺪﻳﺸﻪ ﭘﺮدازي ﭘﺎراﻧﻮﺋﻴﺪ و روان ﮔﺴﺴﺘﻪ ﮔﺮاﻳﻲ 
اﺧﺘﺼﺎص دارد و ﺑﻪ ﻧﻮﻋﻲ ﺑﺮاي ﺑﺮرﺳﻲ ﺳﻼﻣﺖ روان 
ﻲ، اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ و ﺷﺨﺼﻲ ﺑﻪ و ﺗﻨﺎﺳﺐ ﻛﺎرﻛﺮدﻫﺎي ﺷﻐﻠ
از ﺳﻮي دﻳﮕﺮ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﺑﺴﻴﺎري ﻧﺸﺎن داده اﻧﺪ . ﻛﺎر رﻓﺘﻪ اﺳﺖ
ﻛﻪ ﻣﻴﺰان ﻧﺎرﺳﺎ ﻛﻨﺶ وري رواﻧﻲ و اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ اﻓﺮاد ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ 
 داري از اﻓﺮاد ﻋﺎدي ﺑﻴﺸﺘﺮ اﺳﺖﻲ ﺳﺮدرد ﺑﻪ ﻃﻮر ﻣﻌﻨ
 IPMMﻋﻼوه ﺑﺮ اﻳﻦ، اﻳﻦ اﻓﺮاد از ﻟﺤﺎظ ﻧﻴﻤﺮخ . (3،41،51)
 و (yrotnevnI ytilanosreP cisahpitluM atosenniM)
ﻣﻴﺰان اﺿﻄﺮاب، اﻓﺴﺮدﮔﻲ و ﺧﺸﻢ درون رﻳﺰي ﺷﺪه 
اﻳﻦ ﻧﺸﺎﻧﻪ ﻫﺎ و . ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ اﻓﺮاد ﻋﺎدي ﻛﺎﻣﻼً ﻣﺘﻔﺎوﺗﻨﺪ
ﭘﻴﺎﻣﺪﻫﺎ، ﻧﺸﺎﻧﮕﺮ ﺳﻄﺢ ﺑﺎﻻي آﺳﻴﺐ رواﻧﻲ در اﻓﺮاد 
  ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ ﺑﺮرﺳﻲ ﺿﺮﻳﺐ . (61 )ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﺳﺮدرد اﺳﺖ
 ﻛﻪ آﺳﻴﺐ رواﻧﻲ ﻋﻤﻮﻣﻲ 52-lcSﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ 
، ﻛﻪ آن ﻫﻢ ﺟﻨﺒﻪ اي از IDHﻲ ﺳﻨﺠﺪ ﺑﺎ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ را ﻣ
ﻛﻨﺶ وري اﻓﺮاد ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﺳﺮدرد را ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺮار 
ﻣﻲ دﻫﺪ، ﺑﺮاي ﺑﺮرﺳﻲ رواﻳﻲ ﻫﻤﺰﻣﺎن ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﻪ ﻧﻈﺮ 
در اﻳﻦ راﺳﺘﺎ، ﺿﺮاﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻧﻤﺮه ﻛﻞ، . ﻣﻲ رﺳﺪ
ﻋﺎﻣﻞ ﻋﺎﻃﻔﻲ و ﻋﺎﻣﻞ ﻛﺎرﻛﺮدي ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺳﻨﺠﺶ ﻧﺎﺗﻮاﻧﻲ 
 و 0/15، 0/16 ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ 52-lcSﻧﺎﺷﻲ از ﺳﺮدرد ﺑﺎ ﻣﻘﻴﺎس 
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در ﻣﺠﻤﻮع، ﺿﺮاﻳﺐ اﻋﺘﺒﺎر و رواﻳﻲ ﻣﻨﺎﺳﺐ اﻳﻦ 
ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ، ﻛﻮﺗﺎه ﺑﻮدن و ﺳﻬﻮﻟﺖ اﺟﺮا، ﺷﺮاﻳﻂ اﺳﺘﻔﺎده 
ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ، اﻳﻦ . وﺳﻴﻊ ﻣﺤﻘﻘﺎن را از اﻳﻦ اﺑﺰار ﻓﺮاﻫﻢ ﻣﻲ آورد
ز ﺳﺮدرد ﻣﻘﻴﺎس ﻛﻪ ﻣﺸﻜﻼت ﻛﺎرﻛﺮدي و ﻋﺎﻃﻔﻲ ﻧﺎﺷﻲ ا
را ﺑﻪ ﺧﻮﺑﻲ ﻣﻮرد ﺳﻨﺠﺶ ﻗﺮار ﻣﻲ دﻫﺪ، ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ در 
ﻣﻮﻗﻌﻴﺖ ﻫﺎي ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ﺟﻬﺖ ارزﻳﺎﺑﻲ اﺛﺮات درﻣﺎﻧﻲ ﻣﺆﺛﺮ 
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ وﺟﻮد اﺑﺰار ﺳﻨﺠﺶ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ زﻣﻴﻨﺔ . ﺑﺎﺷﺪ
ﭘﮋوﻫﺶ ﻫﺎي ﻣﺘﻌﺪدي در ﻗﻠﻤﺮو رواﻧﺸﻨﺎﺳﻲ و ﻧﻮروﻟﻮژي 
  .ﻓﺮاﻫﻢ آورد
  
  : ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي
  درﻨﺎﻣﻪ،اﻳﻦ ﭘﺮﺳﺸ ،ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
ﺎر و رواﻳﻲ ﻣﻨﺎﺳﺒﻲ دارد و اﺑﺰار ـــــﺟﺎﻣﻌﻪ اﻳﺮان اﻋﺘﺒ
 ﻲ وــﻫﺎي ﺑﺎﻟﻴﻨ ﻮﻗﻌﻴﺖـــدر ﻣﻲ ﺑﺮاي اﺳﺘﻔﺎده ـــﻣﻨﺎﺳﺒ
  . ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪﭘﮋوﻫﺸﻲ
  
  : ﻗﺪرداﻧﻲ و ﺗﺸﻜﺮ
ﻨﻴﻚ ﻴدر ﭘﺎﻳﺎن ﻻزم اﺳﺖ از ﻫﻤﻜﺎران ﻛﻠ
ﻣﺤﺘﺮﻣﻲ ﻧﻮروﻟﻮژي ﺳﺮﻛﺎر ﺧﺎﻧﻢ دﻛﺘﺮ اﺷﺠﻊ زاده و ﺑﻴﻤﺎران 
 ﭘﮋوﻫﺶ و ﺣﻮﺻﻠﻪ ﺑﻪ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻫﺎيﻛﻪ ﻟﻄﻒ ﻧﻤﻮده و ﺑﺎ دﻗﺖ 
  .ﭘﺎﺳﺦ دادﻧﺪ، ﺗﺸﻜﺮ و ﺳﭙﺎﺳﮕﺰاري ﻧﻤﺎﻳﻴﻢ
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